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■ 金增秀 周长才

“舜，何人也？予，何人也？有为者亦
若是。”两千多年前孟子的这句话，讲的是
人人皆可成尧舜的道理。把它放在今天，
放在鲁西平原的东阿县，竟然格外贴切。

乡村医疗，只能低配吗？东阿用自己
的实践回答了这个问题。一个没有省会
大三甲体量、没有沿海地区财力的县城，
却在乡村医疗卫生体系建设上，走出一条
值得认真打量一番的路。东阿医共体经
验两次获国家卫生健康委推广，入选全省
乡村医疗卫生高质量发展激励支持县。

这是一步一个脚印走出来的。
那么，东阿究竟做对了什么？
先看“县强、镇活、村稳”这六个字。

分级诊疗，提了很多年，效果仍不尽如人
意。症结在哪？好医院扎堆大城市，县医
院拿不出手，乡镇卫生院门可罗雀，村卫
生室除了开点感冒药，很难指望更多。

东阿不一样。东阿县人民医院作为
县域内的三甲医院，与北京阜外、上海瑞
金合作，建成两个省级、八个市级重点专
科，2025 年微创冠脉搭桥手术量全国第

二。乡镇卫生院“一院一特色”，铜城街道
社区卫生服务中心口腔科年门诊量超1.3
万人次，刘集卫生院填补镇域透析空
白……村卫生室实现管理、房屋、医保结
算、远程心电四个全覆盖，推拿、针灸、艾
灸等中医药特色服务常态化开展。

在转诊机制上，东阿以制度体系建设
打通协同堵点。县级成立医共体建设协
调小组，组建运营发展中心，下设八个管
理中心，畅通双向转诊通道，划定20种基
层首诊常见病种，实行差异化报销，逐步
朝着“小病在基层、常见病在镇街、大病在
县级、康复回基层”的方向迈进。

值得关注的是，东阿触碰了乡村医疗
的深层难题，人才。

《管子》有言：“一年之计，莫如树谷；终
身之计，莫如树人。”应该如何“树”乡村医
生？待遇偏低、发展空间有限，缺少团队支
撑，年轻人谁愿意去？东阿的办法是，织起
一张从县到村的“联动网”。县医院建起

“人才周转池”，52名骨干医护下沉带教，5
名中层干部到乡镇担任“领航院长”，上下
贯通，乡村医生不再是孤岛。柔性支援之
外，再有统一标准兜底。全县村卫生室“七

统一”管理率达到100%，2026年全面完成
“六有四提升”改造目标。让基层医生有底
气、有靠山、有奔头，这把“人才钥匙”配上

“管理锁”，东阿找得准、拧得实。
光有人才还不够，资源必须流动起

来。
古人说，“流水不腐，户枢不蠹。”医疗

资源也一样，光堆在县城解决不了根本问
题，必须沉到村里去。东阿成立医共体党
委，落实人事、财务、资产、业务、药品、耗
材配送“六统筹”。搭建医共体云平台，打
通居民健康档案与电子病历数据壁垒，为
基层提供远程会诊、心电、影像、急诊急救
等8大资源共享服务。平台搭建以来，累
计出具影像报告 27 万份、检验报告 5000
余份，开展远程诊疗4万人次、心电检查1
万余人次。“数据多跑路，群众少跑腿”，这
句说了多年的话，东阿真正落到了实处。
安全不容侥幸。过去，村医开药凭经验、
无人审，安全靠运气。东阿成立医疗质量
控制中心，2025年通过云平台审核处方10
万多张，合理率超 95%。“电子守门员”上
岗，老百姓的健康有了硬核保障。

医保和资金的事，东阿盘得活、落得

实。
医保基金统一管理，结余留用。全县

医保基金智能审核经验做法，获国家医保
局发文推广。

艾草康养服务纳入医保支付范围，县
级医院、乡镇卫生院、中心村卫生室实现
艾灸服务与医保结算全覆盖，既赋能艾草
产业，又丰富基层医疗服务。财政公益一
类保障到位，今年一季度卫生类工资增速
12.3%，居全市第二。考核机制动真格，单
列年度专项补助经费的5%作为奖励，高级
职称比例向临床一线倾斜。干好干坏不
一样，积极性自然就高了。

三千年读史，不外功名利禄；九万里
悟道，总归诗酒田园。对于鲁西平原的百
姓来说，最大的“诗酒田园”，莫过于生有
所靠、病有所医。东阿这一程，跑出的不
是速度，而是一种方向，证明了乡村医疗
完全可以做到有质量、有底气、有温度。
那些还在为乡村医疗挠头的地方，不妨看
看东阿。看一看这个小县城，怎么干出了
大动静。“舜，何人也？予，何人也？有为
者亦若是。”乡村医疗高质量发展的另一
条路，就该这样一步一步走出来。

乡村医疗的另一种可能性
——东阿县以“县强、镇活、村稳”破解基层看病难题

■ 刘庆功 兰菲 杨秋宜

从江北水城到海拔 3300 米的海滨藏
城刚察，10余年来，一批又一批聊城医疗
援青队员把先进诊疗技术和管理理念留
在高原，让牧民在家门口就能享受到优质
医疗服务，在青海湖畔书写了跨越山海的
鲁青情深。

向下扎根：在高原锚定医者初心

刚察地广人稀，过去看个小病要跑几
十公里，急重症患者需要辗转近200公里
到西宁就医，很多人因此错过了最佳治疗
时机。第一批聊城医疗援青队进驻时，当
地医疗质量管理制度不规范，很多常规手
术无法开展。

首届援青院长刘志恒初到刚察，不顾
高原反应，紧急完成海北州首例腹腔镜手
术。第三届援青院长郭健飞援青期间，爷
爷和父亲接连患病，他依旧坚守岗位。第
五届援青院长高秀娟援青时女儿才3岁。
现任援青院长侯旭尚未适应高原反应，便

戴着氧气管走进手术室。
10余年来，近百名聊城医疗队员克服

高原反应的折磨、离家千里的牵挂，把根
扎在了刚察。

向上生长：让诊疗技术在高原传承

10余年接力帮扶，让刚察县人民医院
实现了从“缺技术、缺人才、缺规范”到“学
科全、技术硬、队伍强”的跨越。

2016年，刘志恒团队助力医院首次通
过二级甲等评审；2018 年，马勇团队投用
首台16排CT设备，开展多项血管造影检
查，填补海北州相关诊疗技术空白，并搭
建聊城-刚察远程会诊通道；2019年，郭健
飞团队开展糖尿病酮症酸中毒救治、高原
糖尿病流行病学调查，引入胰岛素泵、高
清胃镜等设备；2021 年，姚可青团队推动
成立骨科联盟；2022 年，高秀娟团队建立
麻醉疼痛诊疗中心，开展无痛分娩等10余
项新技术；2024 年，张海涛团队搭建远程
实时影像、心电图诊断通道；2025年，侯旭
团队填补4项关键医疗技术空白，胆囊胆

道微创手术量较上年增长25%，打破刚察
多年没有四级手术的历史。

2026 年 3 月，8 名聊城医疗骨干奔赴
青海刚察、门源接续援青，到岗1月余便成
效凸显：儿科专家刘振虎深耕儿科技术传
承；骨科专家张志开展疑难诊疗并下沉基
层普及急救知识；多位专家先后引进口
腔诊疗、重症救治、手术监测等新技术，持
续夯实高原诊疗实力。

千里同频：后方远程援青

聊城市人民医院医生孔敬博是一位
特殊的“援青战士”。2019年，她发现当地
牧民做一次心电检查要往返数百公里到
西宁。此后7年来，她牵头搭建的远程心
电联盟实现了“设备在刚察、专家在聊城、
技术留本地”的长效帮扶，成为高原群众
看不见的“健康靠山”。

10余年来，聊城医疗队以师徒传帮带
筑牢本土医疗力量，累计培训当地医护人
员千余人次，培育20余名本土学科骨干，
当地可自主开展微创手术超20项，真正实

现医疗技术扎根落地。

开花结果：健康福祉惠及所有牧民

10 余年来的接力帮扶，结出了实实
在在的民生果实——“聊城-刚察复明
行”累计为近 300 名白内障患者免费手
术，减免费用超 200 万元；骨科、胆石症、
妇科、耳鼻喉等手术在家门口就能做，费
用大幅降低；跨区域救助不断接力：2021
年，髋关节脱位50年的李改琴，经聊城援
青团队协调，免费进行手术；2023 年，一
户困难牧民家庭的两个脑瘫女童，由聊城
市人民医院进行了免费手术；10余年来，
医疗队走遍刚察所有乡镇开展巡诊义诊；
牧民们把援青医生当成亲人，亲手缝制藏
式锦旗，送上自家做的酥油、糌粑表达谢
意。

“援青不是短暂的停留，是前后方共
同的长久坚守，我们要让刚察的医疗队伍
越来越强，让老百姓的健康越来越有保
障，这就是我们薪火相传的使命。”侯旭
说。

高原上的生命守护
——聊城援青医疗队扎根高原纪实

■ 周长才 李春艳 谢鑫凯

82 岁的张奶奶入住聊城市人民医院
东昌府院区长寿医养中心初期，因身体机
能衰退，下肢乏力、行动迟缓，起身、移步、
行走均需护理人员全程搀扶。长期缺乏
适度活动，老人情绪低落，时常担忧丧失
自理能力。

针对张奶奶的状况，中心医护与康复
团队第一时间开展全面健康评估，将其纳
入高龄专属运动服务范畴，引导她坚持参
与每周两次的定制化温和运动训练。课

程涵盖坐位关节活动、肢体平衡训练、肌
肉力量唤醒、呼吸康养调理等项目。

经过持之以恒的规律锻炼，张奶奶的
身体状态显著变化：下肢肌力增强，能独
立完成起身、缓慢行走，平衡感与协调性
大幅提升，跌倒风险降低；同时，老人性格
变得开朗乐观，生活幸福感持续攀升。

随着人口老龄化进程不断加快，高龄
老人肌少症、行动不便、跌倒风险高、精神
文化生活单一等问题日益凸显，传统“以
静养老”模式已难以满足需求。长寿医养
中心立足高龄老人身心特点，创新推行高

龄专属定制运动服务模式，走出了一条特
色化、实效化的医养结合新路径。

中心组建由执业医师、康复治疗师、
专业护理员构成的康养服务团队，对每一
位有运动需求的老人进行一对一健康评
估，量身打造低强度、分阶式、高安全性的
专属运动课程。中心每周定期开展两次
集中运动训练，融入舒缓音乐、同伴互动、
趣味游戏等元素，充分调动老人积极性。

在安全方面，中心构建“运动前评估
监测、运动中专业陪护、运动后跟踪回访”
的全流程闭环：运动前测量血压、心率等

生命体征；运动中实时关注身体状态；运
动后跟踪记录反应，同步搭配营养膳食调
理、慢病精准管理、日常照护等服务。

入住老人肢体活动能力、生活自理能
力稳步提升，心肺功能得到改善，跌倒、失
能风险大幅降低；老人情绪向好，社交互
动频繁，养老生活更有活力、更有温度。

“中心将持续优化高龄运动课程方
案，丰富运动康养形式，进一步提升医养
结合精细化、专业化水平，全力守护高龄
老人晚年健康。”中心负责人黄丽表示。

让高龄老人“动”起来
——聊城市人民医院东昌府院区长寿医养中心解锁健康养老新方式

本报讯（贾子国 由舒元）5月15日—16日，全国2026年狂犬病
学术交流年会在河南省郑州市举办。本次大会主题为“联防联控、社
会共治，筑牢防线、遏制疫情”，全国1100名代表参会。我市受邀在会
上以《狂犬病与破伤风医防协同基层建设实践》为题作经验交流。

近年来，全国狂犬病疫情呈明显反弹趋势，为了满足群众对狂犬
病、破伤风暴露规范处置的需求，提高全市狂犬病、破伤风防治工作
水平，我市于2025年争取到中华预防医学会扩大破伤风医防协同一
体化建设项目。

项目启动后，我市高位统筹、统一部署，在全市遴选了 16 家医
院作为一期试点。通过本底调查、多维培训、现场指导，打造了破伤
风防治协同一体化“茌平样板”，在全国率先实现政府层面破伤风防
治专项政策的突破。

目前，一期试点建设已基本完成，二期试点正在建设中。我市将
以试点建设为基础，创新路径，延伸内涵，在全市范围内提升破伤风
预防服务质量，打造狂犬病与破伤风预防“一站式”服务模式，依托跨
区域多部门联防联控机制，全面提升狂犬病防控工作水平。

聊城

打造破伤风防治“一站式”服务

本报讯（周长才 苏含）近日，聊城市第二人民医院综合内科一
病区收到一张来自12345市民热线的表扬承办单，患者家属通过热线
致谢，称赞医护人员“比亲人还亲”。

据悉，该科室收治了一位重症肺炎合并心功能不全的老年患者，
生活无法自理，仅有一名儿子陪护。一日，家属急需临时外出，正为
无法照看母亲而发愁。护士长李娜当即承诺：“您放心去，我们帮您
照看阿姨！”

随后，医护人员轮流守在老人床边，为她调整体位、擦拭汗水、喂
水喂药，并轻声安抚。即便科室遇到紧急抢救、人手紧张，刚结束抢
救的护士也顾不上休息，第一时间赶来陪伴。

家属被这份细致的照料所感动，特意拨打12345市民热线致谢。
科室医护人员表示，将继续用心守护患者，让病房更有温度。

聊城市第二人民医院

医护人员接力照看患者获点赞

本报讯（刘庆功 兰菲 杨秋宜） 2026年5月17日是第22个世
界高血压日，主题为“携手防控高血压”。5月15日，聊城市人民医院
心内科在南区门诊一楼大厅举办高血压专场义诊及健康科普活动。

在科室主任祁学文的带领下，心内科医护团队为到场市民免费
测量血压、发放健康科普手册，细致询问既往病史、用药及生活习惯，
结合个体差异分析病情、解读检查报告，量身定制血压监测、用药指
导及生活方式干预方案。针对血压偏高但未确诊的市民，医护人员
详细告知后续监测与就医流程；对已确诊高血压患者，重点纠正不规
律服药、擅自停药等常见误区，耐心解答药物不良反应、血压波动管
理、并发症预防等问题。通俗易懂的讲解和贴心周到的服务赢得现
场市民一致好评。

高血压是最常见的慢性心血管疾病，也是脑卒中、心肌梗死、心
力衰竭、肾功能衰竭等严重并发症的主要危险因素，被称为健康“无
声杀手”。我国高血压患病群体庞大，但公众认知率、治疗控制率仍
有待提升。医院以世界高血压日为契机，同步开展健康科普宣讲，帮
助市民树立科学防控理念，筑牢健康防护屏障。

聊城市人民医院

举办世界高血压日义诊活动

本报讯（贾子国 蔡茜）5月15日，聊城市妇幼保健院儿童保健
科第三期“萌芽成长营——健康小卫士亲子之旅”爬爬乐主题亲子活
动举办。本期活动集专业筛查、科学指导、亲子互动、托育体验于一
体，为7组家庭带来一站式健康服务。

活动伊始，医护人员为孩子们测量身高、体重、头围，并记录在生
长发育曲线上，对发育偏离正常范围的孩子予以重点关注。许多家
长表示，看到孩子一点点成长，心里踏实不少。

爬爬乐环节，孩子们在垫子上奋力向前爬行，有的直奔终点，有
的爬到一半坐下来拍手，现场笑声不断。托育老师带领家长与孩子
互动游戏，既锻炼了运动能力，也增进了亲子感情。

随后，儿童保健科医生黄洁针对每个孩子的评估报告，与家长交
流喂养、睡眠、过敏、疾病预防等问题。她耐心倾听家长的烦恼，给出
切实可行的建议。在骨密度筛查环节，医生当场解读报告，指导家长
科学补充钙和维生素D、合理安排日晒时间。

医护人员还带领大家参观活动室、睡眠室等，并针对家长关心的
分离焦虑问题，给出了具体应对方法。

聊城市妇幼保健院

“萌芽成长营”守护萌娃健康

5月16日，东阿县铜
城街道卫生服务中心组
织开展急救演练及专题
技能培训班，通过“实战
练硬功、集训强技能”相
结合的方式，建立“练、
学、用”闭环提升机制，全
方位筑牢人民群众生命
健康安全防线。图为急
救演练现场。

■ 贾子国 王殿申

本报讯（贾子国 马舒畅） 5 月 15 日，市级继续医学教育项目
“肝胆外科护理实践难点与管理能力提升研讨班”在聊城市退役军人
医院举办。

研讨班上，护士长李桂霞结合临床案例，围绕胆囊结石、胆管结
石等疾病的术前评估、术后护理、引流管精细化管理及出院指导等核
心难点进行深入讲解。主任李凯以《胆石症微创治疗围手术期管理
策略》为题，系统梳理了胆石症微创治疗（LC、ERCP、LCBDE等）的
围手术期准备、术中监护、并发症预防及术后随访等全流程管理要
点，为临床规范化诊疗与安全护理提供了实用指导。护士长韩培培
围绕《胆道术后并发症早期识别与护理策略》授课，倡导护理关口前
移，重点解析胆漏、感染、非计划拔管三大高危并发症的早期信号，分
享早筛清单、规范交班与案例复盘等实战经验，指导护士精准识别风
险、早期干预，有效保障患者安全。

此次研讨班搭建了区域肝胆外科护理学术交流平台，进一步提
升了我市肝胆外科护理人员的专业能力和管理水平。

聊城市退役军人医院

提升肝胆外科护理管理水平


